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片方正彦提出論文内容要旨
 従来高[血圧等の循環器疾患における入浴は極めて危険視されていた。しかし近伍温泉医学の研
 究によって,適確な手技を行うならばむしろ有効である循環器疾患が多いことが解明されつ～あ
 る。当教室においても昭和51佐,52任文部省科学研究費による綜合研究班に参加して泉浴と
 血圧に関する詳細な研究を行った。その結果適切な入浴方法によれば泉浴は高血脇豆の治療に極め
 て有効であることを確認したD
 即ち炭酸微温浴における実顧成績に端を発して,そ'の浴方法及び浴温を重要視し,不、感湿度に
 近い55℃から4S.℃まで漸進的に温度を上昇させて行う両側上下肢の部分浴装置C杉山式漸温
 部分浴)を考察し,高迎圧症・動脈硬化症その他の循環器疾患の治療に応用し,極めてよい治療
 効果を収めている。
 さきに当研究所の菅田は本装置の循環系に及ぼす影響を血圧,指尖容積劇戦及び循擦暗闘の面
 から詳細1に検討を加えた。私け更に本装置1てよる温浴の循環鋤液量及び心手事リズムに及ほゴー影響
 に険討を加え,これセ全身蒸気浴の場合と対比せしめて研究を行ったが,その成演を毅約すれば
 次の如くである。
 実験対象には収縮期圧150卿Hg以上の高阻圧患者を遊び1像康者におげる実験を対照とし
 て比較研究を行った。
 便用温泉は分院の揚〔含食塩芒硝泉)で,杉山式漸温部分浴は前記の浴法に従って20分,全
 身蒸気浴は45℃40分閥とした。
 循環血液景の測定にはEvans肯法を用い・心搏リズムは松田のカルチォタコグラフ氏及ひG
 の中間型を使用し,各個心擁週期を任意に選定せる四肢誘導に1て連続的に描記した。
 1循畷血液髭・血漿籔及び血球鑑の推移
 UI1回浴の場合
 循環皿液量は高血圧症では健康者に比してや』大きい傾向がみられたが,これは必ずしも一定
 のものでは左い。漸楓部分浴及び全身蒸気浴ともに1回浴は一般に循環亘置液量・血漿量及び血球
 量'を増加せしめ,とくに血球量の増加が著しい。
 しかし働温部分浴は全身蒸気浴に較べてその影響は甚だ緩和であり,また浴前循環田上液量の高
 いものでは塩廿日率は大きく,増,ljr…率は浴前の循環1血液量によるように碧、われる。観点をかえれば・
一劉}
 いわゆる正常化作用の傾向がみられるo
 121連続浴クールの場合
 連,続漸温部分浴クールに凄いて開始前,クール7日目,14日目及び21日目の4回に亘って
 太部分浴による徳環血景の変動が如何に推移するかを検討すると,連続浴クールによって本浴の
 影響は朋らかに漸次減少し,いわゆる馴れの現象を示す。従って高1班圧症のよう左浴前後の変動
 の大きいものでは,クールにより浴の影響が少なくなる傾向がみられる
 丑心搏リズムの推移'
 1111回浴の場合
 全身蒸気浴においては浴旺後大多数心弛数は増加し,短週期頻掬となり,次いで徐詠となる。
 即'ら蒸気浴による心撫リズムをタコグラムからみれば,短週期頻拍と長週期徐豚とが引続いて出
 現する。これに反して漸温部分浴にかいては浴画愛心無数は殆んど影響がないか,始めよ診徐脈
 となり増加しても極めて軽壌iであり,徐々に最適朗詠豚1'こ移行する。
 〔21連続浴クールの場合
 漸温部分浴の場合にけ全身蒸気浴に較べてクール前広範囲に分散していた心鱒週期の分散度が
 漸次平均心搏週期の附近に集る傾向がみられる。
 以上の如く漸温部分浴の循環機能に及ぼす影響を循環皿液量及び心撫リズムの面から検討を加
 えると,何れも本浴は全:身蒸気浴に較べて循環機能に対する急激な影響は少なく,しかも徐々に
 循環機能め改善に役立つことが証明される。従って高1血圧症等び)循環器疾患,の治療にも役立ち得
 るものと思;りれる。
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 著者は従来危阻の念をもたれていた高血圧症を始めとする循環器疾,患の泉浴の問題に関する
 研究を続行し、浴温を不感温度に近い55℃から45℃まで漸進的に.ヒ昇させて行う両側.ヒ下
 肢部分浴装置即ち杉山式漸海部分浴装置の基礎的研究として,本浴の循畷血液量及び心搏リズ
 ムに及ぼす影響を詳細に分析し,これを全身蒸気浴と対比して検討を加えた。
 循環血液量は高血圧症では健康者に比してや＼大きい傾向がみられ.たが,必ずしも一定のも
 のではない。潮溜部分浴及び全身蒸気浴ともに一回浴は一般に循環血液量,血漿量及び血球量
 を増加せしめ,特に血球量の増加が著しい。しかし漸温部分浴は全身蒸気浴に比してその影響
 は極めて緩慢てあり,浴前循環血液量の高いものでは増加率は比較的少なぐ,低いものては増
 加率は大きく,増加率は浴前の循環血液量によるように思われ.る。
 この漸温部分浴による循環血液量の変動が,漸1、監部分浴クールの経過中にどのLうに推移す
 るかを検討すると,連浴クールによって本浴の影響は明かに次ガ1に感少し,所謂馴れの現象が
 みられる。従って高血圧症のような浴前後の変動の大きいものては,クー・レにより浴の影響は
 少なくなる傾向がみられる。
 次に'ら縛数に対する影響をみると,全身蒸気浴に軽いては浴直后に大多数心搏数は増加し.
 短週期頻拍となり,次で徐脈となる。即ち蒸気浴てはクコグラムては鐘週期頻搏と長週期徐脈
 とが引続いて出現ずる・これに反して漸温部分浴に赴いて山谷直後fて心捻数は殆んど影響がな
 いか,始めより徐脈となり増加しても極めて軽度であり,徐々に長週期徐脈に移行ずる。
 又,漸温部分浴ては全身蒸気浴に較べてクール前広範囲に分散していた心搏週期の分散度が漸
 次平均心搏週期の附近に集る傾向がある。
 以上のように著者は漸温部分浴の循環機能に及ぼす影瀞を循環血液量.及び心搏リズムの面か
 ら詳細に検討し,水浴が全身蒸気浴に比較して急激な影響が少なく,しかも徐々に循環機能の
 改善に役立つこと実験的に証明し.高血圧等の循環器疾患の治療に彼女ち得ることを述べてい
 る。
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